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Resumo
Objetivo: apresentar o desenvolvimento do material educativo intitulado “Auto-
cuidado para Hipertensos: um guia para cuidar da sua saúde”.

Métodos: este material foi desenvolvido com base nas orientações para constru-
ção de materiais de orientação para o cuidado em saúde, teve como ponto de 
partida o estudo multicêntrico: “Efetividade de uma estratégia NUtricional para 
controle PRESSórico em pacientes com hipertensão arterial sistêmica usuários 
do Sistema Único de Saúde: estudo NUPRESS”. Para a elaboração do material 
foi feito um levantamento bibliográfico. Em seguida, foi realizada a escrita dos 
temas abordados em forma de capítulos e, por último, foi montada a parte gráfica. 
Quando finalizado, o e-book foi enviado a 10 juízes que o avaliaram e validaram 
conforme a sua organização, estilo da escrita, aparência e apelo do material. 
Foram aceitas as sugestões dos juízes e realizadas as alterações. 

Resultados: os juízes (n=10), com média de idade de 43,7±17,6 anos e sendo 70% 
do sexo feminino, avaliaram em sua maioria, com concordância que o conteúdo do 
e-book possuía boa organização e aparência. Já os domínios de estilo de escrita 
e apelo foram os que apresentaram menor percentual de concordância entre 
os juízes, embora tenham obtido uma aprovação de 83,3% em cada dimensão. 

Conclusões: o e-book desenvolvido pode ser utilizado tanto por profissionais 
da saúde quanto por pessoas com hipertensão com o propósito de educação 
sobre a doença, saúde e autocuidado. O material tem linguagem objetiva e de 
fácil compreendimento, sem usar termos técnicos, além disso foram utilizados 
recursos gráficos para cativar e facilitar a leitura.

Palavras-chave: hipertensão arterial sistêmica, educação, abordagens dieté-
ticas para conter a hipertensão, atenção plena, autocuidado.

Abstract
Aims: to present the development of the educational material entitled: “Autocui-
dado para Hipertensos: um guia para cuidar da sua saúde”.

Methods: this material was developed based on the guidelines for the construction 
of orientation materials for health care, taking as its starting point the multicenter 
study: “Effectiveness of a NUTRITION strategy for PRESSURE control in patients 
with systemic arterial hypertension users of the Unified Health System: NUPRESS 
study”. For the elaboration of the material, a bibliographical survey was made, then 
the themes were written in chapters, and finally, the graphic part was assembled. 
When finished, the e-book was sent to 10 judges who evaluated and validated it 
according to its organization, writing style, appearance, and appeal. The judges’ 
suggestions were accepted, and the changes were made.

Results: the judges (n=10), with a mean age of 43.7±17.6 years and wich 70% were 
female, mostly agreed that the E-book content had good organization and appe-
arance. The domains of writing style and appeal, on the other hand, presented 
the lowest percentage of agreement among the judges, although they obtained 
83.3% approval in each dimension. 

Conclusions: the e-book developed can be used both by health professionals and 
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people with hypertension for the purpose of education 
about the disease, health and self-care. The material 
has an objective and easy-to-understand language, 
without using technical terms, and graphic resources 
were used to captivate and facilitate reading.

Keywords: hypertension, education, dietary appro-
aches to stop hypertension, mindfulness, self-care.

Introdução

As doenças crônicas não transmissíveis como 

hipertensão, cânceres, diabetes mellitus e obesi-

dade, são um dos maiores problemas de saúde 

pública na atualidade (1). Dados da Organização 

Mundial da Saúde (OMS) (2) indicam que essas 

foram responsáveis por 71% de um total de 57 

milhões de mortes globais em 2016. 

A rápida ascensão dessas doenças representa 

um grande desafio para o setor de saúde. No 

Brasil, elas são igualmente relevantes, tendo sido 

responsáveis, em 2016, por 74% do total de mor-

tes, com destaque para doenças cardiovasculares 

(28%), segundo dados da Vigilância de Fatores 

de Risco e Proteção para Doenças Crônicas por 

Inquérito Telefônico (VIGITEL) (3). 

A principal causa das doenças cardiovascu-

lares é a hipertensão arterial sistêmica (HAS), 

condição clínica multifatorial caracterizada por 

pressão sistólica e diastólica superiores a 140 

mmHg e 90 mmHg (4,5). De acordo com a OMS, 

mais de um bilhão de pessoas em todo o mun-

do são hipertensas (2, 6). Além disso, dados do 

Sistema de Informações sobre Mortalidade, do 

Ministério da Saúde, mostram que, em 2017, o 

Brasil registrou 141.878 óbitos devido à HAS ou 

a causas atribuíveis a ela. Grande parte dessas 

mortes são evitáveis e 37% são precoces, ou seja, 

em pessoas com menos de 70 anos de idade (3).

A etiologia da HAS pode estar associada a 

fatores genéticos, ambientais e culturais que 

envolvem histórico familiar, estilo de vida e con-

dições socioeconômicas (7). Essa doença pode 

apresentar sinais como tontura, falta de ar, pal-

pitações, dor de cabeça frequente e alteração 

na visão, ou ser assintomática, dificultando o 

diagnóstico (8). A grande maioria dos casos de 

HAS não tem cura, mas pode ser controlada. O 

tratamento não é necessariamente medicamen-

toso, porém, para controlar qualquer quadro de 

HAS é importante o acompanhamento médico 

e a adoção de um estilo de vida saudável, com 

foco em autocuidado como: melhorar a quali-

dade da alimentação, praticar atividade física 

regularmente, evitar o tabagismo e controlar o 

consumo de bebidas alcoólicas (7, 9–11).

O estilo de vida da população é um fator muito 

importante que reflete no autocuidado preven-

tivo e pós-diagnóstico da HAS, bem como, na 

adesão ao tratamento (12). Por isso, entende-se 

que a terapêutica dos pacientes com doenças 

crônicas não transmissíveis precisa ser de possível 

aplicação à sua rotina, para que possam aderir 

aos cuidados fazendo uso dos próprios recursos 

disponíveis (13).

O processo comportamental denominado 

adesão terapêutica é influenciado pela forma 

de abordagem dos profissionais de saúde so-

bre o tema, o entendimento do paciente de sua 

condição clínica e, principalmente, pela dispo-

nibilidade do paciente para seguir efetivamente 

as orientações propostas (8, 12). Desta forma, é 

indispensável na atuação do profissional de saúde 

evitar uma comunicação prescritiva e impositiva, 

sem espaço para trocas e valorização do conhe-

cimento popular. Assim, sugere-se estratégias 

de abordagem como o uso de comunicação 

bidirecional e democrática, linguagem popular, 

acolhimento sobre suas crenças, encorajamento 

das redes de apoio, simplificação do esquema 

terapêutico, facilitação do acesso ao sistema de 

saúde e educação permanente em saúde (12, 14).

Deste modo, instrumentalizar os usuários do 

Sistema Único de Saúde, bem como os profissio-

nais, é uma forma de contribuir para esta comu-

nicação e, consequentemente, a melhor adesão 

ao tratamento e ao autocuidado permanente (15).

Partindo do pressuposto de que ainda há es-

paço para novas abordagens que corroborem 

para a maior adesão ao tratamento da HAS, o 

objetivo do presente estudo é de apresentar o 

desenvolvimento de um e-book intitulado “Au-

tocuidado para Hipertensos: um guia para cuidar 

da sua saúde”.
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Método

Trata-se de um estudo de desenvolvimento de 

material educativo, realizado no período de março 

de 2020 a abril de 2021. Para o desenvolvimento 

do e-book a ser apresentado, foram utilizadas 

orientações específicas para a construção de ma-

teriais de orientação para o cuidado em saúde (8).

O desenvolvimento do e-book teve como pon-

to de partida o estudo multicêntrico intitulado 

“Efetividade de uma estratégia NUtricional para 

controle PRESSórico em pacientes com HAS 

usuários do Sistema Único de Saúde: estudo 

NUPRESS”, que é um ensaio clínico randomizado 

coordenado pelo Hospital do Coração com par-

ceria do Programa de Apoio ao Desenvolvimento 

Institucional do Sistema Único de Saúde (PROA-

DI-SUS). No referido estudo, a equipe do Grupo 

de Pesquisa em Modificação do Estilo de Vida e 

Risco Cardiovascular da Pontifícia Universidade 

Católica do Rio Grande do Sul (PUCRS) foi um 

centro colaborador. Com o intuito de agregar 

ainda mais na adesão, tratamento e autocuidado 

do paciente hipertenso partiu-se para a elabora-

ção de um material educativo. Assim, o e-book 

foi concebido, conforme demonstrado abaixo, 

sendo cada etapa fundamental para o processo 

de criação (Figura 1).

Figura 1. Fluxograma de desenvolvimento do e-book.
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Levantamento bibliográfico

Diante do cenário proposto até o momento, 

da necessidade de tornar acessíveis informações 

científicas à população hipertensa, de forma 

didática, a fim de possibilitar uma maior adesão 

ao autocuidado, foi desenvolvido o e-book Au-

tocuidado para hipertensos: um guia para cuidar 

da sua saúde. O conteúdo propõe-se a fornecer 

informações relevantes para a promoção de 

ações benéficas à saúde e à qualidade de vida 

destes pacientes.

O material proposto contempla os seguintes 

temas: 

1) Introdução: apresentação do e-book e equi-

pe, conceito de autocuidado e como praticá-lo.

2) A HAS: conceitos básicos e explicação sobre 

prevalência, fatores de risco, prevenção, sintomas 

e aferição de pressão.

3) HAS e alimentação: explicação sobre a dieta 

DASH (Dietary Approaches to Stop Hypertension), 

Classificação alimentar NOVA, leitura de rótulos, 

consumo de sódio, além de receitas.

4) Mindful eating: discorre sobre os princípios 

da atenção plena, o círculo do mindful eating e 

a descrição sobre a prática. 

5) Autocuidado: compilado de explicações de 

uma forma acessível através de 10 passos do 

autocuidado para um bem-estar integral. 

6) Planner de monitoramento da pressão ar-

terial: material prático destinado para o leitor.

7) Links úteis 

8) Referências bibliográficas

As referências bibliográficas foram utilizadas 

conforme revisão prévia de literatura nas bases de 

dados da Biblioteca Virtual em Saúde, Literatura 

Latino-americana e do Caribe em Ciências da 

Saúde e Medical Literature Analysis and Retrieval 

System Online. A estratégia de busca utilizada para 

Biblioteca Virtual em Saúde foi (mh:”Self Care” OR 

ti:(“Self care” OR Self-care OR Selfcare OR Autocui-

dado OR “Auto cuidado” OR Auto-cuidado)) AND 

(mh:C14.907.489* OR ti:(Hypertens* OR “High Blood 

Pressure” OR Hipertens* OR “Pressão Arterial Alta” 

OR “Pressão Sanguínea Alta” OR “Pressão Alta” 

OR “Presión Sanguínea Alta” OR “Presión Alta”)), a 

qual foi desenvolvida por profissional bibliotecário 

da Faculdade de Medicina Universidade Fede-

ral do Rio Grande do Sul (UFRGS). O resultado 

desta busca permitiu evidenciar a importância 

da temática abordada no e-book, assim como 

na escrita e desenvolvimento do mesmo, visto 

o total de resultados encontrados (1.249 artigos).

Elaboração do material educativo

O primeiro capítulo abordado no e-book busca 

conceituar as bases sobre a hipertensão, expli-

cando o que é a doença, seus fatores de risco, 

sintomas e prevenção, que tem como objetivo 

informar o paciente sobre sua condição. Além 

disso, ensina como aferir a pressão arterial que é 

uma prática estimulada pela Sociedade Brasileira 

de Cardiologia. O desenvolvimento deste tema se 

mostrou necessário pela falta de conhecimento 

da população sobre a prevenção e o manejo 

dessa patologia (16).

O segundo capítulo trata dos aspectos rela-

cionados às abordagens nutricionais que con-

tribuem para a prevenção e tratamento da HAS. 

A mudança de hábitos alimentares através da 

educação alimentar e nutricional instrumentaliza 

os pacientes para a classificação dos alimentos 

e leitura de rótulos, contribuindo assim para a 

implementação de condutas alimentares mais 

saudáveis, como a redução do consumo de só-

dio, uma das principais. Segundo a Pesquisa de 

Orçamentos Familiares (2008/2009), realizada 

em 55.970 domicílios brasileiros, o consumo da 

população é, em média, de 4,7 g de sódio/pes-

soa/dia, ajustado para consumo de 2.000 Kcal, o 

que excede o dobro do recomendado, 2 g/dia (7).

No e-book também foi ressaltada a dieta DASH 

que foi desenvolvida como estratégia nutricional 

para redução dos níveis pressóricos, a qual tor-

nou-se referência no tratamento e prevenção da 

HAS. Recomendada pela Sociedade Brasileira de 

Cardiologia, a dieta visa o consumo de alimentos 

in natura ricos em potássio, cálcio, magnésio e 

fibras. Além disso, tem quantidades reduzidas de 

colesterol, gordura total e saturada (7). 

O terceiro capítulo explana o Mindful eating, 

que é a capacidade humana de estar atento no 

momento presente que favorece uma relação 
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mais consciente com a alimentação. Discorre-se 

sobre os princípios de comer com atenção plena. 

De forma ilustrativa é apresentada uma escala 

intitulada “termômetro da atenção”. Esse tema 

tem sido cada vez mais presente nos estudos 

de nutrição denotando resultados positivos no 

tratamento da obesidade, transtornos alimentares 

e comer emocional.

A temática do autocuidado, desenvolvida am-

plamente no decorrer do e-book, é sintetizada 

no último capítulo, que integra o material em 

forma de dicas acessíveis, que pacientes podem 

adotar em sua vida, por si só. O autocuidado 

é entendido nesse contexto como ações que 

podem facilmente ser iniciadas. No cenário da 

rotina contemporânea acelerada a adesão dessas 

práticas tem ficado em segundo plano, sendo que 

pequenos novos hábitos podem contribuir para 

a qualidade de vida do indivíduo (17).

Por fim, desenvolveu-se um planner de au-

tocuidado para o monitoramento da pressão 

arterial e o uso de medicamentos. A estrutura 

dessa ferramenta se divide em seis colunas para 

serem preenchidas pelo paciente, com perguntas 

objetivas para marcar os dias da semana e se 

“tomou a medicação?” com colunas de “sim” ou 

“não”, e, também, perguntas descritivas sobre 

horários da medicação, valor da pressão arterial 

e o nome da medicação que o paciente fez uso.

Construção gráfica do material

O e-book foi diagramado com os programas 

Canva® e Adobe InDesign®, pelos autores sob 

consultoria de um designer. As cores escolhi-

das foram pensadas para que a visualização 

fosse clara e de acordo com o tema abordado. 

As imagens foram selecionadas para facilitar o 

entendimento do texto e editadas no Adobe Illus-

trator®. A versão final possui dimensões 210mm x 

297mm, tamanho A4. A escolha das fontes, títulos 

e textos seguiram os critérios de boas práticas 

da tipografia, a fim de enfatizar a hierarquia das 

informações e tornar mais clara a comunicação. 

Avaliação da cartilha por juízes

Foram convidados para avaliação crítica do 

e-book desenvolvido 10 juízes que diferiam em 

área do conhecimento, idade, sexo e escolari-

dade. O objetivo de ter uma população diversa 

avaliando o e-book foi de garantir que o entendi-

mento seria acessível a todos os públicos. 

Instrumentos usados ​​para coletar 
informações

Os juízes avaliaram o conteúdo do e-book, 

conforme as instruções de avaliações da ade-

quação dos materiais do livro Teaching Patients 

with Low Literacy Skills (18) recomendado pela 

Harvard T.H. Chan School of Public Health, quanto 

aos seguintes aspectos: organização, estilo da 

escrita, aparência e apelo do material. 

Tratamento e análise de dados 

O conteúdo da versão final foi revisto por sete 

participantes do grupo e, após, revisado pela 

coordenadora. Foram realizadas análises esta-

tísticas descritivas para apresentar os resultados 

da análise dos juízes. 

Aspectos éticos

Considerando que o presente estudo se trata 

do desenvolvimento de material educativo e 

não será aplicado em seres humanos, não foi 

necessária a avaliação pelo Comitê de Ética em 

Pesquisa da PUCRS, de acordo com a Resolução 

466/12 do Conselho Nacional de Saúde.

Resultados

Avaliação dos juízes

Participaram da análise crítica do e-book dez 

juízes, sendo sete do sexo feminino (70%) e três 

do sexo masculino (30%). A média de idade foi 

de 43,7±17,6 anos. A seleção dos juízes foi por 

amostragem de conveniência, com o intuito de 

abranger diferentes nichos em relação à esco-

laridade e à área do conhecimento, visto que o 

e-book pretende atender a população em geral. 

Quanto à área de atuação, havia um empresário, 

um enfermeiro, um professor universitário, um 

servidor público, um nutricionista, um farmacêu-



6/9 Scientia Medica Porto Alegre, v. 32, p. 1-9, jan.-dez. 2022 | e-41928

tico, três estudantes e um aposentado. Por fim, 

quanto ao nível de instrução, um completou o 

ensino médio (10%), três tinham ensino superior 

incompleto (30%), um com graduação completa 

(10%) e cinco com pós-graduação (50%) (espe-

cialização, mestrado e doutorado).

Os dez juízes avaliaram com concordância que, 

em sua maioria, o conteúdo do e-book possui boa 

organização e aparência. Já os domínios de estilo 

de escrita e de apelo foram os que apresentaram 

menor percentual de concordância entre os ju-

ízes, embora tenham obtido uma aprovação de 

83,3% em cada dimensão (Figura 2).

 
Figura 2. Resultado da concordância dos juízes em relação ao e-book sobre os domínios de organi-

zação, estilo de escrita, aparência e apelo.

Discussão 

Sobre o material

O presente trabalho teve como produto um 

e-book destinado ao cuidado e à prevenção da 

HAS, intitulado Autocuidado para Hipertensos: Um 

guia para você cuidar da sua saúde’. O material 

foi elaborado em formato digital, com diversas 

ilustrações, selecionadas com o intuito de atrair o 

leitor. Além disso, a construção textual minimizou 

termos técnicos para garantir uma linguagem 

mais acessível. 

A importância do e-book se dá por ser uma 

estratégia de promoção de saúde que, além 

disso, reforça as ações propostas pelo Ministério 

da Saúde quanto à qualidade de vida e saúde da 

população (19), através da divulgação de infor-

mações para a promoção de hábitos saudáveis e 

redução do risco para doenças cardiovasculares.

Em relação à estrutura esquemática, o e-book  

 

 

 

conta com 40 páginas divididas em sete capítu-

los. O material contém uma capa, que destaca 

o título da cartilha e as logomarcas das institui-

ções colaboradoras. Além da capa, há outros 

elementos pré-textuais: a apresentação, que 

trata brevemente sobre a origem do material 

e o intuito da sua elaboração; e o sumário, que 

expõe a paginação de cada seção. 

O primeiro capítulo visa esclarecer a definição 

de HAS, os fatores de risco associados, sintomas, 

prevenção e prevalência no Brasil, de acordo com 

informações do Ministério da Saúde (3, 19). Além 

disso, há uma seção com instruções sobre a aferi-

ção de pressão fundamentadas em um protocolo 

de atenção básica (20). O segundo capítulo da 

cartilha é destinado à alimentação e sua relação 

com a HAS. Nele, há seções que tratam sobre o 
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consumo de sódio, leitura de rótulos, classificação 

alimentar NOVA e dieta DASH, bem como receitas 

de sal temperado. A alta ingestão de sódio está 

associada ao aumento da pressão arterial, como 

também ao desenvolvimento de hipertensão (7). 

Esse é o motivo de ser abordada essa questão. 

Alinhado a isso, o conhecimento sobre rotulagem, 

se torna indispensável. O e-book informa quatro 

passos direcionados à leitura de rótulos e infor-

mações contidas nas embalagens dos alimentos. 

A classificação alimentar NOVA, descreve seus 

quatro grupos alimentares (Grupo 1: alimentos 

in natura ou minimamente processados; Grupo 

2: ingredientes culinários processados; Grupo 3: 

alimentos processados; Grupo 4: alimentos ul-

traprocessados) que foram exemplificados com 

ilustrações (21). 

O capítulo seguinte trata da temática do min-

dful eating (comer com atenção plena), uma 

prática derivada do mindfulness (atenção plena), 

que tem demonstrado efeitos positivos em rela-

ção a estresse, ansiedade, depressão, insônia e, 

também, tem se confirmado como benéfica para 

a população hipertensa (22). São apresentados 

os princípios de comer com atenção plena, o 

termômetro da atenção e o círculo do mindful 

eating (23), que possui as perguntas a serem 

feitas no momento de comer. No fechamento, há 

uma prática de meditação de mindfulness que 

auxilia no desenvolvimento de habilidades para 

o mindful eating. 

Ao final de cada capítulo encontra-se um resu-

mo do que foi abordado. Por fim, são enumerados 

dez passos do autocuidado: uma reunião de 

informações abrangentes sobre o autocuidado 

para além da alimentação e da HAS, ressaltando 

a importância do cuidado com a saúde mental 

e física. 

Nas páginas finais do e-book encontra-se um 

planner de monitoramento da pressão arterial 

organizado com dias da semana e horários da 

medicação. Essa ferramenta foi elaborada a fim 

de garantir a participação constante do paciente 

no tratamento, o que permite melhor adesão, 

controle da doença e prevenção de situações de 

risco (24). Embora a aferição de pressão arterial 

em consultório seja considerada referência para 

fins de diagnóstico e avaliação da eficácia do tra-

tamento, as Diretrizes Brasileiras de Hipertensão 

Arterial ressaltam que o monitoramento na esfera 

domiciliar é fundamental para trazer informações 

complementares (25).

Além disso, apresenta uma seção de links úteis 

abordados ao longo de todo o e-book com objeti-

vo de facilitar o acesso dos leitores. As referências 

utilizadas para elaborar o material foram citadas 

ao final do e-book. Na última página do material 

constam os nomes de todos os colaboradores 

que participaram do desenvolvimento do mesmo.

O resultado do e-book está disponível gra-

tuitamente de forma oficial no site ou no link da 

biografia do Instagram do grupo de pesquisa.

Site do grupo: https://mercgpca.wixsite.com/

pevspucrs/blank-page-1

Instagram: https://www.instagram.com/pe-

vspucrs/?hl=pt-br

Conclusão

No presente trabalho foi apresentado o de-

senvolvimento de um material educativo para 

a população com HAS. O e-book retratado visa 

ser uma ferramenta para auxiliar no tratamento 

e prevenção desta condição clínica com alta 

prevalência, trazendo as evidências atuais sobre 

manejo e autocuidado desta população. Com lin-

guagem objetiva e acessível a todos os públicos, 

pode ser utilizado também pelos profissionais de 

saúde como forma de educação sobre a doença, 

saúde e autocuidado.
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